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「呼吸器が専門」 と 自 ら称 し ， 人様 も 認め て 下 さ っ
て い る と 思 っ て い る 私で あ る が， 本 日 は 「富 山 な ら
で は 」 の ， 「私 で な け れ ば 出 会 え な か っ た で あ ろ う J
イ タ イイ タ イ病 （ イ病 ） の 話 を し ， そ の 体験 か ら 得
た 教訓 の一端 を 紹 介 し て 将 来 の 糧 を 共有 し た い と 思
つ。
プ ロ ロ ーグ
「イ タ イイ タ イ病？ そ れ っ ち ゃ共産党が作 っ た
病気や ち ゆがん な い がけ…J こ れが私が医薬大赴任
当 時 （ 昭和51年 8 月 ） ， イ病 の 解剖 に 出 か け る た め
に 乗っ た タ ク シ ー の 運転手の言葉 で あ っ た 。 金沢大
学在任 中 既 に イ病 の 解剖 を 手がけ て お り ， イ病 の 存
在 に何の疑い も も っ て い な か っ た 私 に は 不思議な 響
き を も っ て 聞 か れ た 。 そ の 後知 っ た こ と で あ る が ，
当 時の 富 山 に お け る イ病 は 医 師会 関 係で は タ ブ ー で
あ り ， 会社側 に よ る こ の種の宣伝がゆ き わ た っ て い
た の で あ る 。
イ病小史
富 山 に住んで い て も イ病 は 過去 の 病気 と 思 わ れて
い る 向 き も 多 い の で ， そ の歴史 を 簡単 に 述べ る 。 イ
病 は 神通川 の水 に よ っ て 濯概 さ れ る 米作地域 に 厳密
に 限定 さ れ て 発生 し た特有の骨痛 を 主症状 と す る 疾
患で， そ の 名称 も 耐 え 難 い痛み に 由 来 し て い る 。 明
治 の終わ り 頃 か ら 太平洋戦争中 に か け て 神 通 川 流域
の水 田 に 繰 り 返 し鉱水被害があ り ， そ の 都度何が し
かの補償が上流の神 岡鉱業所 に よ っ て な さ れ て い た 。
こ れ よ り やや遅れ て ， 大正年 聞 か ら 昭和30年代 に か
け て 全 身 的 な 痛み を 主訴 と す る 疾患が発生 し ， 就 床
を 余儀な く さ れ る 中 ・ 高年の女性患者が多くみ ら れ
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る よ う に な り ， こ の 地の奇病 と さ れた 。 こ の よ う な
患者に 早くか ら 対 応 し て い た の が婦 中 町の開業 医 萩
野茂次郎で あ っ た 。 太平洋戦争が終 り ， 復員 し た そ
の子息萩野 昇 医 師 は 本症の原 因 究 明 に 関心 を 抱 き ，
やがて 元慈恵会 医科大学整形外科助教授の 河野 稔
医 師 と ， さ ら に は 県立 中 央病 院 の 外科医村 田 勇，
中 川 昭忠 ら が， 本症の本態が骨軟化症であ る こ と を
診定する に 至 っ た の は昭和30, 31年で あ る 。 昭 和 36
年 に は 岡 山大学 農学部の小林 純教授に よ っ て 多量
の カ ドミ ウ ム （Cd） が患者臓器 に 蓄積 さ れ て い る
こ と が明 ら か に さ れ た 。 こ の年 富 山 県 は 地方特殊病
対策委員 会 を 設 け た 。 昭和お年 に は厚生省 な ら び に
文部省がそ れぞれ本症究明 の た め の研究班 を 結成 し ，
疫学的 ・ 臨床的研究が大々 的 に 行 わ れた 。 そ の結果 ，
昭和41年 に「神 岡鉱山 か ら 流 出 し た Cd が 原 因 J と
の結論 に 達 し ， 昭和43年厚 生 省 は イ病 を 「Cd の 慢
性 中 毒 に よ る 腎尿細 管障害 と そ れ に 続発 し た骨軟化
症」 と し て 公害病 に指定 し た 。 し か し ， 三井 金属鉱
業神 岡鉱業所側 が こ れ を 容認 し な か っ た た め ， 患 者
側 は 訴訟に踏み 切 り ， 昭和46年 第一次訴訟の判 決 ，
さ ら に 翌年控訴審の判 決が， いずれ も 患者側勝訴 で
終結 し た 。 そ の結果 ， 三井金属鉱業株式会社 と 患 者
団体 の 聞 に 「イ病患者の救 済， 汚染土壌の復元 ， お
よ び神 岡鉱業所への 立入 り 調査」 に つい て協定が結
ばれ た 。 と こ ろ が二三年の う ち に い わゆる 巻 き 返 し
が始 ま り ， 文芸春秋誌へ の 「イ病 は幻の公害病 か」
の掲載， 自 民党環境部会 に よ る 厚生省見解に対す る
異議申 し 立 てが あ り ， そ れ と 歩調 を 合 わせる かの よ
う に イ病患者の認定審査に後退がみ ら れ る よ う に な っ
た 。 こ れ に た ま り かねた 患者団体が昭和 田年不服 審
査 を 請求す る と い う 事態 と な っ た 。 平成元年 こ れ の
裁定が出 て環境庁は骨軟化症の新 し い診断基準 を 定
め る 必要 に 迫 ら れ， そ れに基づい た ， 過去不認定 の ，
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主 と し て剖 検例 の 見直 し が行 わ れ て 一 挙 に 18名 の 患
者が認定 さ れた の は 平成 5 年 で あ る 。 そ し て 平 成 10
年 5 月に は 富 山 市 に お い て 「 イ 病 と Cd 環境汚染対
策 に 関 す る 国際 シ ン ポ ジ ウ ム jが開催 さ れ， そ れ ま
での活動が集大成 さ れ ， 「 イ 病 が Cd に よ る J と の
確認が世界的視野 で ， 公の場で行 わ れ た の で あ る 。
イ病の認定基準
上記厚生 省 見 解 に 基 づ く イ 病 の 認定基 準 は ， ①
Cd 濃厚汚染地域 に （約20年以上） 居住 し ， Cd へ の
曝露歴があ る こ と ， ②骨格変形， 痩痛 （ 特 に 運 動 時
増 強 ） ， 運動障害の あ る 患者で 成 年 期 以 後 （ 主 と し
て 更年期以後の女性 ） に 発現 し た 尿細 管障害お よ び
骨粗転症 を 伴 う 骨軟化症が認め ら れ る こ と ， で あ り ，
こ の う ち 骨 軟 化 症 の み に 確 証 が 得 ら れ な い 場 合 を
「要観察患者」 と し た 。 昭和43年 か ら 平 成 10年 ま で
の 認定患者総数 は 183名 で， 内 9 名 が生存 し て い る 。
要観察患者 と さ れ た 者はお3名 で ， 内46 名 が後 日 認
定患者 と な り （ 上 記 183名 に 含 ま れ る ） ' 147 名 は 解
除 さ れ， 現在の生存数は 5 名 で あ る 。 イ 病 の骨 痛 は
腰背部， 大腿部， お よ び肋骨部 に 多 く ， 圧痛 は恥骨 ，
坐骨， 肋骨 に 多 く 見 ら れ た。 ま た ， 運動障害の 内 容
は歩行障害 （ ヨ チ ヨ チ歩 き ， し ゃがみ ・ 立 ち 上 が り
困難， 階段 の 昇 降 困難） で， 重症例 で は 寝 た き り に
な る こ と カf多 か っ た 。
イ病の病理学的特徴
わ れ わ れ は 1997年 末 ま で の 18年 間 に 本学 で 81 例
（ 男 7 ： 女74 ） の イ 病認定 ま た は 要 観察患者の解剖
を 行 っ て き た 。 そ れ に 加 え て ， 認定審査の対象 と な
ら な か っ た 他病 死 の 4 例 （男 2 ： 女 2 ） に お い て そ
の制検所見 か ら イ 病の診定を し て き た 。
イ 病 の 主要 な 病理学 的変化は腎病変 と 骨病変 と か
ら な っ て い る 。 腎病変 は 「尿細管症」 と 名付 け ら れ
て い る 尿細管 の 変性 ・ 萎縮 ・ 消失で あ り ， そ れ は 近
位尿細管 に 始 ま る 。 骨病変 は骨粗転症 を 伴 う 骨軟化
症が全身性 に 生 じ ， そ の 結果骨格変形や骨折 の 多 発
を み る 。
a. 腎病変l
定型 的 な 尿細 管 症 は進行例 に お い て み ら れ る が，
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遺残尿細管の著 明 な 拡張が， 逆 に 著 し く 縮小 し た 尿
細 管 と 混在 し て み ら れ る 像であ る 。 拡張尿細 管 に は
肩平化 し た 再生上皮 を み， 間 質が細胞成分を 欠 い て
拡大 し て い る 。 糸球体は概 し て よ く 保 た れて い る 。
高度進行例 の 腎重量 は60g以下， 中等度で は70-90g,
軽度で は100- 120gで あ る 。 腎皮 質 が著 し く 薄 く な
り ， 表面は細 か な 紙やす り 状 を 呈す る の が特徴で あ
る 。 腎皮 質が薄 く な れ ば な る ほ ど， そ こ に 含 ま れ る
Cd 量が減少 し ， 対照 よ り 低い 値 と な る 。 ち な み に
イ 病 の臓器中 Cd 含量 は肝に最 も 多 く （対照の 5 倍），
次いで醇 （ 同 4 倍） ， 甲状腺 と 続 く 。 し た が っ て ，
た と え 新 し く Cd が取 り 込 ま れ な く と も ， 血 中 の Cd
は 減少せず尿細管傷害が持続す る と 考 え ら れ て い る 。
b . 骨病変2, 3 
イ 病骨病変 の形態計測学的所 見 を 表 に ま と め た。
最 も 注 目 さ れ る の は 種々 の程度 に 薄 く な っ た 骨梁に
占 め る 類骨 量 の 多 さ で あ り ， そ の 類骨 が い わゆる
woven osteoid で あ る こ と で あ る 。 ま た ， 不 整 形
の骨梁の 出現 も 認め ら れて い る 。 骨軟化症高度症例
で は X 線学的 に 骨改変層と 呼ばれ る 微小骨折 と そ の
治癒遷延過程が出現 し ， し か も し ば し ば多 発す る 。
わ れ わ れの75解剖 例 で の ま と め で は ， 肋骨 に 60% ,
大腿骨 に44 % ， 尺骨 に22 % ， 次い で坐骨 ， 排骨 ， 腔
骨等であ っ た 。 骨折は椎骨の圧迫骨折が最 も 多 く ，
こ れが脊柱 の 変形や身長の 短縮 の 原 因 を な す 。 骨 格
変形で は最盛期 に観察 さ れたハ ー ト 型骨 盤 は み ら れ
ず， 脊柱 の側青症40% ， 後零症22% の ほか ， 鳩胸，
O脚， 前 寄 と 続い て い た 。
イタイイタイ病の骨形態計測所見
1 . 相対類骨量？？ 類骨表面f 類骨層幅↑




6. 不規則線維構造の類骨（woven osteoid) ++ 
7. 向上骨（woven bone) + + 
8. 骨改変層＋＋
c. 両病変 の 関 係お よ び直接死 因
骨軟化症 の程度は尿細管症の程度 と 概 し て よ く 相
関 し て い た が， 少数例 で骨軟化症が強 い の に 尿細 管
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症が軽度であ っ た 。 骨軟化症 は活性型 ビ タ ミ ン D の
登場で治癒がみ ら れ る よ う に な っ た が尿細管症は不
可逆 的 で あ る 。
尿細 管症が進行 し で も ， 糸球体が保た れて い る た
め 腎不 全 に 陥る こ と は稀で， 以前みら れ た 腎孟腎 炎
の合併は近年 ほ と ん ど な い 。 直接死 因 は 腎性貧血 と
老齢に も よ る 免疫力低下 に 基づ く と 思 わ れ る 感染症
や 胃 潰蕩が 目 立ち ， 悪性腫蕩は 少 な い 。
イ病の発生機序
Cd の慢性 中 毒 で は 近位尿細管 上 皮 の 傷害が進行
す る た め に ， Fanconi 症候 群 と し て 骨 病 変 を 招来
す る と 理解 さ れて い る 。 し か し ， 上 述 の よ う に 骨 代
謝 を Cd が直接障害す る 可能性 を 示唆す る 所 見 が あ
り ， こ れ を 支持す る 実験の成績 も あ る 。 こ の 見 方 は
閉経以後の女性に好発す る こ と の 説明 に も 役立 つ。
イ 病 にみられ る 腎 と 骨 と の特徴 的 な 病変の組み合
わせは他疾患に は 見 ら れ な い も の で あ り ， 同様の 症
例が疫学的 に Cd 汚染地域 と し て 知 ら れ て い る 長 崎
県対馬の佐須川流域， 兵庫県の市川流域， 石川県 の
梯川流域等 で も 観察 さ れて い る 。 ま た ， 実験的 に も
Cdに よ る イ 病 モ デルが作 製 さ れ る よ う に な っ て お
り ， 本症がCdに よ っ て 起 こ る こ と は も は や 動 か し
難い事実 と な っ て い る 。
いわゆる イ病論争
イ 病 の 原 因 に 関 す る 上記厚生省見解が出 さ れ る や
そ れ に 対す る 反論 と い う も の が登場 し た 。 そ の 主 な
も のは， ①Cd 汚染 と イ 病発生 と の 聞 に 量 一 効 果 関
係が な い ， ②腎病変 と 骨病変 と の 間 に 必ず し も 相闘
が な い ， ③他 の Cd 汚染地域 に イ 病患者の 発 生が な
い， と い っ た 内容 で あ っ た 。 ① と ① は基本的 に 同 じ
こ と を 指 し て お り ， 土壌や米 の 調 査結 果 に よ る Cd
汚染度 に 比例 し て患者が発生 し て く る 筈で あ る がそ
れがな い 。 動物実験で も 証明 さ れ な い ， と い う の が
論拠で あ っ た が ， そ の論拠の 陰 に は 必死 の患者隠 し ，
恋意的 な 実験条件の 設定があ っ た の で あ り ， 時 間 と
と も に いずれ も が根拠 を 失 っ て い っ た 。 生野鉱 山 に
関 わ る 兵庫県市川流域に つ い て は解剖臓器 ・ 標本 ・
記録 ま で も が一 切 隠匿さ れ て い た の で あ る 4 0 ② に
つい て は ， ビ タ ミ ン D 剤未使用 の 昭和30年代の 患者
（剖検標本 を 含 む ） と ， 同 剤 が大 量 に 使 用 さ れ る よ
う に な っ て か ら の腎所見 に 違いがあ る と し て ， 尿 細
管症 は ビ タ ミ ン D に よ る と い う も の で あ っ た が， 法
廷で退 け ら れ る と い う お 組末 な 作 り 話 に 過 ぎ な か っ
た 。 ま た ， Cd がイ 病患者の 腎 皮 質 で対 照 よ り も 少
な い こ と も 挙 げ ら れ た が， こ れ は尿細 管上皮 と い う
容器の 減少 に よ っ て い る こ と が明 ら か に さ れて論拠
を 失 っ た 。
踊らされた医師違
私がこ こ で特 に 問題 に し た い の は ， 嘆 き た い の は ，
一連の事態 に 関 わ っ た 医 師 達の態度であ る 。 科学論
争 を 装っ て 金権 に こ び る 姿 で あ る 。 私 の かつて の 上
司 は ， 「萩野 さ んの は デー タ ー が な い の で ね え 」 と
い っ て イ 病 の 解剖診断に さ え も 操作 を 加 え た 。 す な
わ ち ， 私が金沢大学時代 に 解剖 し た 4 例 の イ 病 は ，
初 め の 2 例 は 骨病変 と 腎病変の組み合わせ に よ っ て
剖検診断は イ 病 と さ れた が， 後 の 2 例 は 単 に骨軟化
症 と さ れ， 意 図 的 に 腎病変が切 り 離 さ れ た の で あ っ
た 。 彼 は こ の論法 で法廷の 証 人 に 立 つ積 も り で あ っ
た が， 機会が与 え ら れ な か っ た 。 イ 病の認定審査会
で は ， た と え 骨生検や剖検骨 で類骨が異常 に 多 く み
ら れて も （正常値 は骨梁断面積 の 3 % 以 下 ） ， 血 液
所 見 （ ア ル カ リ フ ォスフ ァ タ ー ゼ値 の 上昇 と 無機 リ
ン 値の低下 ） ， x線所見 （ 骨 改 変 層 ま た は そ れ を 疑
わ せ る 所 見 ） が揃わ な い と 骨軟化症 と し な い と い う
主張が ま か り 通 っ て い た 。 ち な みに 当 時13名 い た 委
員 の う ち イ 病患者に接 し て い た 者は 3 名 に 過 ぎず，
現地 に 足 を 踏み入 れ よ う と も し な か っ た の で あ る
（現在 の 委員 に 改 ま る や早速萩 野 病 院 を 含 む 現地視
察が行 わ れ た ） 。 ま た ， 環境庁の 「 イ 病 と Cd慢性 中
毒 に 関 す る 総合研究班j で は ， い つ果 て る と も な い
発生機序 の 解明を掲げる こ と に よ っ て鉱山の責任に
関 す る 結論 を 先延ば し す る こ と に 力 を 貸 し た 。 「デー
タ ー が な い （ 足 り な い ） こ と は患者が居 な い と い う
こ と で は な い」 「医学は患者の た め J と い う 医 師 の
原点を 意 図 的 に 避 け ， “科学論争” に 置 き か え て 患
者救 済を 後 ま わ し に し て い た の で あ る 。 も っ と は っ
き り 言 え ば， 患者が死 に 絶 え てゆくの を 待 っ て い た
の で あ る 。 「 く の字に 曲 が っ た ， 薄 く 写 る 大腿 骨 の
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X 線像があ る の に テ ト ラ サ イ ク リ ン二重標識法 を 適
用 し な い と 骨軟 化症 の診断がで き な い ， し で は な ら
な い」 と い う 言 に 代表 さ れ る 典型的 な “専門パ カ ”
が委員 に 登用 さ れ る 不可解 さ が な お 残 さ れ て い て ，
手放 し で安心で き る 状況 に は ま だ な い 。 そ う し た 医
師の頭に あ る 医学 と い う の は ， 自 ら の功 名心が裏 に
あ る 論文発表で あ り 学会 な の で あ る 。
本学 か ら も 臨床教授の委員へ の参加があ っ た が，
X 線写真の 前 で述べた こ と を 席に 戻る と 平気で変 え
る 人が い て 驚 か さ れ た も の で あ る 。 「学術 に 秀 で て
いて も ， ま た言行が厳格で も ， 人 々 の信用 を 得 な け
れ ば， そ の徳 を 施す こ と は で き な い」 と は ， 有 名 な
フ ー フ ェ ラ ン ト の教 え で あ る が， イ 病発生の 中心地
で あ る 婦 中 町が足下の わが大学病 院 に 一 人 の イ 病患
者 も 足 を 運 ば な か っ た の は 正 に こ の 言 の示す通 り ，
患者の 信用 が得 ら れて い な か っ た の で あ る 。 患者の ，
地域 の 人 々 の 信用 を 失 わせた事例 は他 に も あ る 。 わ
れ わ れ は わ が大学 の 医療 に 関 す る 点検 ・ 評価 の 中 で ，
こ の こ と を 重 く 受 け止め ね ばな ら な い と 考 え て い る 。
「医師が よ っ て 立つべ き 土台 を 踏み外 し て は元 も
子 も な い ， 誘惑は すぐそ こ に い る J と い う こ と を ，
イ 病 の体験の 中 か ら 言っ て お き た い 。 血液製剤 エ イ
ズ事件 を 聞 く に つけ， 行政が ら み の各種委員 会 は 似
た り ょ っ た り だ と ， つ く づ く 思 っ た も の で あ る 。 医
師 は お 人 よ し で狙わ れ易 い。 そ う し た 人達 の 言動 を
み て い る と ， ①ほん と う に そ う 信 じ て 言 っ て い る と
し た ら と て も 専門 家 と は い え な い、 か， ②ほん と う
は そ う 思 っ て い な い の に そ う 言 っ て い る と し た ら 人
間性が疑 わ れ る ， の ど ち ら かであ り ， ほ と ん どが②
な の で あ る 。 つ ま り ， 弱 い 人 間 で誘惑に負け た の で
あ り ， 公職 を 私物化 し た の で あ る 。 私 に も 誘惑の 手
が伸 びて き た がそ れ に応 じ な い で， 多勢 に 無勢の斗
い を 選 ん だ。 時勢 も 幸 い し て ， 遂に 「環境庁が土俵
を 割 っ て い ま す」 と 言 っ て 見直 し 審査 に協力 を 求 め
ら れ る 時が き た の で あ る 。 平成 5 年大量認定 に 至 っ
た 作業の始 ま り で あ っ た 。
エピ ロ ーグ
「私は， 自 分が紳士 の 中 で は 紳士で い ら れ る の に ，
unfai rness を か ぎ つけ る と 血 の た ぎ り を 覚え る こ
と に早 く か ら 気がつい て い る 。 越 中 と 加賀 の 国境 に
設 け ら れ て い た 鳴瀬 （ な ら せ ） の 番所， こ れ が 私 の
生家 の江戸時代 の役 目 で あ っ た と い う 。 私 に は ， 何
代 に も わ た っ て 獲得 さ れた お役 目 上 の形質が私の遺
伝子 に組み込 ま れて い る の に 違 い な い と の思いが抜
け き れ な い j 一一本学学園 だ よ り 「退官教授」 の 結
びか ら 。
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